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ESPRESSIONE DI INTERESSE PER LO SVILUPPO DEL  
„MERCATO DI VENDITA ALL' INGROSSO LLC A BELGRADO“ 

 
 

Riempiendo questo formulario di Espressione di Interesse (EI), confermiamo l’ interesse della 
nostra azienda a partecipare a future negoziazioni con la Citta’ di Belgrado per lo sviluppo del 

Mercato di vendita all’ ingrosso di Belgrado. 
 

Profilo della Vostra azienda/compagnia (* informazioni obbligatorie)  

Tipo di impresa*   Azienda         
 Cooperativa/Associazione         

Nome dell' azienda*   
Tipo di attivita'*   
No.# di impiegati   1 – 10      

11 – 50      
 51 – 250    
 > 250   

Anno di fondazione   
Turnover annuale (EUR)   
Mercati di esportazione   
Persona di contatto* 

(nome e titolo) 
 

Indirizzo   
Telefono*   

Fax   
Posta elettronica*   

Website   
Profilo aziendale  

(attivita', prodotti e 
servizi) 

 
 
 
 
 
 

 
 

 

 



 

2 

 

Espressione di interesse  

Settore di interesse* 
 

  

  Frutta e verdura 
  Pesce      
  Carne e prodotti animali 
  Latte e latticini 
  Fiori       
  Logistica 
  Altri settori e servizi:____________________________________________ 

Premesse di interesse * 
 
 

  Outlet di vendita del grossista 
  Area di conservazione e di esibizione merce, superfice 

      richiesta: 
                  ca. 150m2            ca. 300m2           > 300m2                                                                                                  
  Ufficio 
  Premesse commerciali 

Informazioni aggiuntive   
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
______________________________________________________         _________________________________ 
(Inserire gentilmente in vostro nome e titolo)        Luogo e data     
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